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Introducción: Esta investigación abordó la evaluación del aprendizaje del cuidado en la práctica 
de estudiantes de Enfermería en 2 universidades privadas de Bogotá, con programas de forma-
ción profesional de 10 semestres de duración. 
Objetivo: Analizar: ¿Cómo se está evaluando el aprendizaje del cuidado en la práctica de los 
estudiantes de Enfermería, de las Facultades de Enfermería de las Universidades A y B? 
Métodos: El diseño del estudio corresponde a una investigación evaluativa, empleando como 
muestra los 19 contenidos programáticos de las asignaturas del área de Enfermería y la partici-
pación de 42 docentes responsables de la práctica de las asignaturas de Enfermería en dichas 
instituciones. Para la recolección de la información se utilizaron dos formularios (para asignatu-
ras y para docentes). 
Resultados: Se encontró que los resultados fueron muy similares en los 2 programas en relación 
al bajo número de competencias, elementos de competencias u objetivos de aprendizaje rela-
cionados explícitamente con el conocimiento de cuidado de Enfermería como parte del compo-
nente disciplinar. El mayor número de competencias o elementos de competencias y objetivos 
de aprendizaje relacionados con el conocimiento del cuidado de Enfermería, coinciden en las 
asignaturas donde los docentes responsables de la práctica tenían una formación académica de 
Maestría en Enfermería. No se encontró un modelo de evaluación del aprendizaje del cuidado 
en la práctica, que oriente los procesos de enseñanza-aprendizaje y los retroalimente. 
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Introducción
En el transcurso de los últimos años, la Enfermería ha tenido 
un importante desarrollo científico que debería guiar la 
práctica, en este sentido, la problemática a abordar en esta 
investigación consiste en analizar el proceso de evaluación 
del aprendizaje del cuidado que se aplica en la práctica de 
estudiantes de Enfermería de 2 universidades de Bogotá. 
Este estudio se propuso describir los elementos contextua-
les del proceso enseñanza-aprendizaje del cuidado, que se 
utilizan en las asignaturas del programa de Enfermería de 
estas universidades, así como identiÀcar el proceso de eva-
luación del aprendizaje del cuidado que se aplica en la 
práctica de estudiantes de Enfermería y analizar si los ele-
mentos de dicho proceso, se relacionan con las estrategias 
del mismo. 
En la revisión de literatura se encontraron pocas investi-
gaciones que abordaran la temática de evaluar el apren- 
dizaje del cuidado como dominio central o directriz funda-
mental en la práctica de estudiantes de Enfermería. Desde 
los programas de formación profesional abordados se eva-
lúan actividades e intervenciones para patologías, pero 
había escasas competencias y objetivos de cuidado de En-
fermería, situación no deseable ya que la práctica de Enfer-
mería debería ser guiada por el conocimiento científico 
desarrollado por la misma disciplina. Como lo reÀere Alli-
good: “es vital que el conocimiento enfermero se aprenda, 
se utilice y se aplique a la práctica basada en la teoría por 
parte de los profesionales y es fundamental que se continúe 
desarrollando la Enfermería como disciplina académica”1. 
Es así que, una buena práctica es aquella que está dirigida 
por un modelo o una teoría de Enfermería2.
Consciente de la importancia y efectividad que requiere 
la evaluación del aprendizaje del cuidado en la práctica de 
los estudiantes de Enfermería, se analizan: a) las temáticas 
relacionadas con la enseñanza-aprendizaje, b) los elemen-
tos del cuidado y, c) los modelos evaluativos utilizados. 
a. Las temáticas relacionadas con la enseñanza-apren-
dizaje: Como lo maniÀesta Fernández3 “el evaluador 
es un educador y su éxito debe ser juzgado por lo 
que otros aprenden, y el éxito del que enseña sólo 
SXHGHGHÀQLUVHDSDUWLUGHOp[LWRGHOTXHDSUHQGH”. 
De tal forma, los actores de estos procesos de eva-
luación y aprendizaje del cuidado se ven influen- 
ciados por las perspectivas tanto de las instituciones 
educadoras que planean estrategias para desarrollar 
un perÀl profesional, como de los docentes responsa-
bles de dichas asignaturas y estudiantes que preten-
den una formación disciplinar en Enfermería 
considerada como “el estudio del cuidado de la ex-
periencia o vivencia de la salud humana”4. Por esta 
razón, el estudiante de Enfermería debe “tener cla-
ridad en su elección profesional y sentirse convenci-
do de ser enfermero, por eso es necesario que desde 
el inicio de la formación en el pregrado, se identiÀ-
quen y se formen claramente los elementos episté-
micos del cuidado y se apropien de dicho cono- 
cimiento para enriquecer a la profesión de Enferme-
ría como disciplina autónoma y con un cuerpo de 
conocimientos propio diferente al de otras áreas 
de la salud”5. Conocimiento de Enfermería que du-
rante el proceso educativo se pretende alcanzar y 
cuyo logro estratégico se puede determinar a través 
de la evaluación del aprendizaje del cuidado.
b. El cuidado en el proceso de enseñanza aprendizaje: 
Es la base fundamental de la disciplina de Enferme-
ría, que requiere ser enseñado por un docente o 
maestro, quien debe seleccionar las estrategias más 
apropiadas para que el aprendiz adquiera la habili-
dad y destreza propias del ejercicio profesional. Ya 
que, es posible “aÀrmar que la teoría es el compo-
nente que da forma e identiÀcación a la disciplina, y 
que las teorías que ésta utiliza deben estar impreg-
nadas por las clariÀcaciones de los supuestos básicos 
y los valores compartidos por las enfermeras que, en 
última instancia, deÀnen los resultados y el propósi-
to de la práctica”6,7. 
Como lo reÀere Pinto8: “la Enfermería es un grupo social 
que cumple con 2 tareas primordiales: el cuidado de los pa-
cientes y la enseñanza de la Enfermería, con un compromiso 
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moral con las necesidades de la sociedad que requiere una 
constancia en los esfuerzos del autodesarrollo, para que 
este grupo sea honrado en forma rápida y excelente”. Por 
otra parte, Bevis9 comenta que por lo general las docentes 
en Enfermería se preguntan diariamente ¿cómo enseñar el 
cuidado a los estudiantes? y ¿cómo hacer que estos futuros 
profesionales reconozcan las expresiones y comportamien-
tos de cuidado como importantes? Para las teóricas de 
Enfermería, el cuidado es la esencia de la Enfermería, según 
lo describen Leininger10 y Watson11; es necesario entender 
que en la sociedad actual, más que en la de antes, los estu-
diantes deben aprender patrones y prácticas de cuidado12. 
Para Durán4, la disciplina de Enfermería está compuesta 
por varios componentes: a) perspectiva, b) dominio, c) deÀ-
niciones y conceptos existentes y aceptados por la Enferme-
ría y d) patrones de conocimiento de la disciplina. Asimismo 
se señala que, “en el cuidado existen aspectos actitudinales 
y comportamientos que llevan a los enfermeros a mirar y a 
entender el cuidado desde diferentes ángulos. Por ello, se 
SXHGHDÀUPDUTXHHOSURFHVRGHHQVHxDQ]DDSUHQGL]DMHGHO
cuidado, requiere enseñarlo y aprenderlo por medio de las 
SUiFWLFDVHVFRODUHVFRPROHFWXUDVHVFULWRVUHÁH[LRQHV
vivencias, diálogos de saberes, experiencias de otros, re-
ÁH[LRQHVJXLDGDVKLVWRULDVGHYLGDQDUUDWLYDV\ORPiVLP-
portante es entender que el cuidado se puede aprender”8.
Para otros autores, es necesario comprender que para en-
señar se pueden utilizar los patrones del conocimiento de 
Enfermería que han sido identiÀcados por Carper13, como: el 
patrón empírico, el patrón ético, el patrón estético y el pa-
trón personal. Estos patrones dan el espacio necesario para 
hacer cuestionamientos epistemológicos sobre el cuidado 
de Enfermería desde la docencia para llevarlos a la prácti-
ca. Estas formas de conocimiento según Carper, fueron ana-
lizadas por Chinn y Kramer14 proponiendo dimensiones 
asociadas con cada uno de los patrones del conocimiento 
como: preguntas críticas, procesos creativos, expresiones 
formales, procesos de autenticación y expresiones integra-
das en la práctica. Paralelamente, a los patrones del cono-
cimiento, existe otra manera de abordar la enseñanza del 
cuidado, como la estructura o jerarquización del conoci-
miento planteado por Fawcett15, quien propone indicadores 
empíricos para veriÀcar su efectividad. No obstante, para 
identiÀcar la efectividad del aprendizaje del cuidado, se 
exige primero distinguir la perspectiva del desarrollo teóri-
co elegido por la institución educadora y sobre esa directriz 
analizar el tipo de evaluación.
c. Modelos evaluativos en el aprendizaje del cuidado: 
La evaluación y el aprendizaje del cuidado en la prác-
tica de estudiantes de Enfermería, ha tenido a través 
del tiempo diversos enfoques filosóficos y modelos 
evaluativos en el proceso enseñanza-aprendizaje. En-
foques ÀlosóÀcos y modelos evaluativos que recono-
cen “la importancia de la evaluación en el proceso de 
enseñanza-aprendizaje por el impacto que tiene el 
modo de realizar la evaluación y la forma en que 
el estudiante la percibe. No obstante, en la práctica 
de las instituciones educativas y al interior del aula 
hay transformaciones en relación a la evaluación del 
aprendizaje asociadas a las tendencias pedagógi-
cas”16. Por tal razón, tanto la pedagogía como la eva-
luación han estado vinculadas tradicionalmente con 
los distintos paradigmas del conocimiento, los cuales 
se pueden sintetizar en los 3 más importantes 
y conocidos: positivismo, idealismo y humanismo, 
como los deÀnen algunas instituciones17. La investi-
gación evaluativa ha sido identiÀcada como un apoyo 
importante para tal Àn, en este tipo de investigación 
“la evaluación, se centra en el concepto de valor, 
ofreciendo una mayor apertura que la investigación 
básica”18. Ya que, “la investigación evaluativa es una 
forma de investigación cuantitativa que supone bus-
car o hallar como funciona un programa, una prác-
tica, un procedimiento o una pauta. Finalmente, el 
propósito es determinar el éxito de un programa y 
determinar porque tuvo éxito. Cuando los programas 
fracasan, la investigación evaluativa puede ayudar a 
identiÀcar problemas en el programa, porque no fun-
cionó bien o incluso barreras en la implementación 
del mismo”19. Conforme a ello, la investigación eva-
luativa no solamente se debe considerar como una 
acción que recae sobre el estudiante, sino que com-
prende análisis en diversas dimensiones: análisis es-
tratégico, análisis de intervención, análisis de 
productividad, análisis de los efectos, análisis del 
rendimiento y análisis de la implantación20.
Métodos
Esta investigación fue de tipo evaluativa, las unidades de 
análisis estuvieron constituidas por: a) las asignaturas (in-
cluidos sus sistemas de evaluación referentes al cuidado) 
que componen el área especíÀca de Enfermería (con prácti-
ca) o asignaturas troncales, contempladas en el plan de es-
tudio de los programas de Enfermería de las universidades 
privadas A y B; b) los docentes de planta y cátedra responsa-
bles del desarrollo de las asignaturas o que participan en las 
supervisiones en los diferentes escenarios de las prácticas, 
quienes son los que aplican la evaluación. En la universidad 
A participó el 86% (de un total de 22 docentes responsables 
de la práctica de estudiantes). En la universidad B participó 
el 100% (23 docentes responsables de la práctica de estu-
diantes). Esta investigación se centró únicamente en el aná-
lisis estratégico, es decir el cómo, sin entrar a considerar 
resultados. Se analizaron 19 contenidos programáticos de 
las asignaturas del área de Enfermería con realización 
de prácticas de las universidades A y B (9 para la universidad 
A y 10 para la universidad B) y se consultó a 42 docentes 
responsables de la práctica de las asignaturas de Enfermería 
(19 de la universidad A y 23 de la universidad B) acerca de 
los procesos de enseñanza-aprendizaje y evaluación de cui-
dado de Enfermería. Estas 2 universidades privadas se eli-
gieron teniendo en cuenta que el Programa de Formación 
del profesional de Enfermería, tuviese una duración de 10 
semestres. 
Para la recolección de la información, se diseñaron 2 tipos 
de formularios: el primero, para revisar en las asignaturas 
del área especíÀca de Enfermería o subcampo de formación 
troncal, las estrategias metodológicas, los contenidos que 
se utilizan para la enseñanza del cuidado y los procesos de 
evaluación que se contemplan en dichas asignaturas para 
evaluar el aprendizaje del cuidado. El segundo, con una se-
rie de preguntas dirigidas a los docentes de planta y cáte-
dra, responsables del desarrollo de las asignaturas del área 
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especíÀca de Enfermería relacionadas con el conocimiento, 
la enseñanza y el aprendizaje del cuidado (preguntas rela-
cionadas con: estrategias pedagógicas para la enseñanza del 
cuidado, tipos de pedagogía, estrategias y ayudas didácti-
cas, y los aspectos que son objeto del aprendizaje en los 
que se orienta la enseñanza del cuidado) y la evaluación del 
aprendizaje del cuidado en la práctica de estudiantes de 
Enfermería (preguntas relacionadas con: actividades o ac-
ciones para evaluar el conocimiento del cuidado, los enfo-
ques o modelos evaluativos usados para evaluar el 
aprendizaje del cuidado, tipo de pruebas utilizadas para 
evaluar el aprendizaje del cuidado y, habilidades y destre-
zas que se pretende el estudiante debe alcanzar en el 
aprendizaje del cuidado). Estos formularios fueron someti-
dos a juicio de profesores con conocimientos del tema, para 
revisar su congruencia y pertinencia con los aspectos a eva-
luar. La información se recolectó durante el segundo semes-
tre de 2011 y el primer semestre de 2012. Una vez 
recolectada la información se organizó y sistematizó para 
proceder a su análisis a través de procesos de estadística 
descriptiva (análisis de frecuencias principalmente), y la ca-
tegorización de la información de las preguntas abiertas. 
Aspectos éticos: De acuerdo a las normas cientíÀcas, técni-
cas y administrativas para la investigación en Salud, según la 
resolución 08430 de 199321 ésta investigación es clasiÀcada 
sin riesgo, se tendrá en cuenta el consentimiento informado 
para autorizar la participación en la investigación. Prevalece-
rá el respeto por su dignidad, derechos y principios.
Resultados
El análisis del proceso de evaluación del aprendizaje del 
cuidado se realizó teniendo en cuenta los siguientes 4 as-
pectos: 
1. Contexto de las asignaturas y del contexto profesional 
de los docentes. 2. Contenido temático del cuidado y com-
ponente disciplinar. 3. Estrategias para la enseñanza-apren-
dizaje del cuidado en la práctica de los estudiantes de 
Enfermería. 4. Evaluación del aprendizaje del cuidado en la 
práctica. 
Universidad A
1. Contexto de las asignaturas y del contexto profesio-
nal de los docentes: en las asignaturas de Enfermería 
se identiÀcó una enseñanza planeada por competen-
cias, que inicia con prácticas desde el segundo se-
mestre de formación profesional. Según la revisión 
realizada de las 9 asignaturas del área de Enfermería, 
donde el número total de competencias o elementos 
de competencias o unidades de aprendizaje relacio-
nadas con el saber (el conocimiento), el saber hacer 
(las destrezas y habilidades) y el ser y saber estar (los 
valores-actitudes-relaciones con otros), descritas por 
asignatura para esta universidad fue de 607. 
2. Contenido temático del cuidado y componente disci-
plinar: del total de competencias o elementos de 
competencias de cuidado identiÀcadas, se seleccio-
naron las que coincidían con alguna estructura del 
conocimiento disciplinar del cuidado como funda-
mento para la enseñanza y el aprendizaje del cuidado 
de Enfermería en la práctica de los estudiantes, 
encontrándose que de las 93 competencias o ele-
mentos de competencias relacionadas con el cuida-
do, 15 (16%) cumplen con este criterio. Predominando 
el empleo del modelo conceptual de Adaptación de 
Callista Roy. 
3. Estrategias para la enseñanza-aprendizaje del cuida-
do en la práctica de los estudiantes de Enfermería: 
En la revisión de los contenidos de cada asignatura de 
Enfermería de esta institución, se encontraron des-
critas las siguientes estrategias para la enseñanza 
del cuidado: situación de Enfermería, lectura alusiva 
a la temática, reÁexiones guiadas, diálogo de sabe-
res, experiencias de otros y estudios de caso. Desde 
la perspectiva docente, se encontró que el 50% de 
los profesores manifestaron el uso de pedagogía cog-
nitiva, el 30% de la pedagogía crítica y el 15% usan la 
pedagogía tradicional. Los docentes identiÀcan los 
planes de cuidado de acuerdo a las patologías que se 
presentan en la práctica, como los principales obje-
tos de aprendizaje en los que orientan la enseñanza 
del cuidado en la práctica en un 90%. Las respuestas 
restantes se relacionaron con la enseñanza-aprendi-
zaje del cuidado en la práctica al realizar manejo de 
registros, administración de medicamentos, aprendi-
zaje de procedimientos pero no explícitamente del 
concepto de cuidado para orientar la práctica o fun-
damentada desde las bases epistemológicas de la 
disciplina de Enfermería.
4. Evaluación del aprendizaje del cuidado en la prácti-
ca: se encontró solamente una asignatura que hace 
explícito el enfoque de evaluación por competen-
cias, es la denominada profundización del cuidado II de 
X semestre. De igual forma, únicamente se evidenció 
en 2 asignaturas de forma explícita la evaluación del 
cuidado. En relación con el tipo de prueba, predomi-
nan las escritas como los exámenes en un 79%, ver-
bales como los casos clínicos en un 84%, la exposición 
de temas en 74%, la situación de Enfermería en un 
68%, los talleres en un 63%, los interrogatorios en un 
53% y los trabajos escritos en un 53%. Casi la totali-
dad (95%) de los docentes de esta universidad aÀr-
maron tener actividades o acciones para evaluar el 
conocimiento del cuidado; sin embargo, al especi-À-
carlas se pudo observar que mencionan competen-
cias de cuidado relacionadas con habilidades y 
destrezas (como valoraciones según el modelo de 
Roy, valoración céfalo-caudal, análisis DOFA, talleres 
para padres, entre otros), pero no los aspectos del 
componente del cuidado específico. Es así, que la 
evaluación del conocimiento del cuidado la perciben 
los docentes como adquisición de habilidades o des-
trezas (en aspectos como valoración física, caso clí-
nico, control de líquidos, nutrición o eliminación, 
entre otros), pero ausente de lo explícito de los com-
ponentes epistemológicos de una disciplina basada 
en el cuidado. 
Universidad B
1. Contexto de las asignaturas y del contexto profesio-
nal de los docentes: en las 10 asignaturas de Enfer-
mería del programa de esta universidad, están 
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cuantiÀcados los objetivos de aprendizaje-tema, sin 
embargo, muchas de ellas corresponden a concep-
tos, elementos, habilidades o destrezas y valores que 
aunque están relacionadas y son esenciales para la 
formación integral del estudiante en el campo disci-
plinar de Enfermería, no mencionan el cuidado como 
eje orientador a alcanzar en la asignatura. 
2. Contenido temático del cuidado y componente disci-
plinar: del total de objetivos de cuidado identiÀca-
dos anteriormente, se seleccionaron los que 
coincidían con alguna estructura del componente 
disciplinar del cuidado como fundamento para la en-
señanza y el aprendizaje del cuidado de Enfermería 
en la práctica de los estudiantes, y se encontró que 
de los 40 objetivos relacionados con el cuidado, 7 
(17.5%) cumplen con este criterio. Para los docentes 
de las asignaturas de cuidado en la práctica de esta 
universidad, aÀrmaron que: nunca y casi nunca utili-
zan indicadores empíricos, lo que quiere decir que, 
para los docentes se hace necesario trasladar lo abs-
tracto del conocimiento a la realidad de la práctica 
del cuidado de Enfermería y los indicadores pueden 
ser de ayuda para observar, medir y cuantiÀcar su 
aplicación en la realidad del ejercicio profesional. 
Por tal razón, al igual que en la universidad A, los 
docentes responsables de la práctica de Enfermería 
deben fortalecer sus conocimientos disciplinares o 
explorar con las instituciones formadoras, la prepa-
ración que imparten a sus docentes para que la ar-
ticulación teórico-práctica propicie la enseñanza del 
cuidado. 
3. Estrategias para la enseñanza-aprendizaje del cuida-
do en la práctica de estudiantes de Enfermería: En 
este apartado se abordan las 7 asignaturas que pre-
sentan objetivos del conocimiento del cuidado, los 
cuales registran explícitamente estrategias para la 
enseñanza del cuidado: lecturas alusivas a la temáti-
ca, estudios de caso, diálogo de saberes, reÁexiones 
guiadas y experiencias de otros. Aunque el uso de la 
situación de Enfermería sería la estrategia más ade-
cuada para la enseñanza del cuidado, ésta no se evi-
denció en ninguna asignatura. El estudio de caso 
aunque también forma parte del componente disci-
plinar no es el más adecuado, porque al estudiar un 
caso con un problema, necesidad o déÀcit22, el énfa-
sis se otorga a los procesos fisiológicos y procedi-
mientos de atención, pero no reÁeja el respeto de 
persona a persona basado en los principios de la En-
fermería como cuidado; sin embargo, se observa que 
en 4 asignaturas se utiliza. En los docentes partici-
pantes, se encontró que la mayoría manifestaron el 
uso de estudio de casos como la principal estrategia 
para la enseñanza-aprendizaje del cuidado en la 
práctica seguida de las lecturas alusivas a la temáti-
ca, la situación de Enfermería, las reÁexiones guia-
das y las experiencias de otros. 
4. Evaluación del aprendizaje del cuidado para la prác-
tica: según lo revisado en el programa de las asigna-
turas de Enfermería correspondientes a las prácticas 
clínica y comunitaria, se encontró que no se explici-
tan las pruebas para evaluar el aprendizaje del 
cuidado. Tampoco se especifican las actividades o 
acciones para evaluar el conocimiento del cuidado 
en esta universidad, excepto en el V semestre. En 
cuanto a los docentes, el enfoque o modelo de eva-
luación que identiÀcaron como predominante en sus 
procesos de evaluación fue el de evaluación por ob-
jetivos de aprendizaje, seguido de la evaluación por 
competencias y la evaluación por procesos. En rela-
ción con el tipo de prueba para evaluar el aprendi-
zaje del cuidado según los docentes, predominan los 
casos clínicos en un 96% seguido de los interrogato-
rios en un 61%, exámenes escritos en un 61%, semi-
narios en un 61%, exposiciones en un 57%. Casi la 
totalidad (96%) de los docentes de esta universidad 
aÀrmaron tener actividades o acciones para evaluar 
el conocimiento del cuidado; sin embargo, al espe-
ciÀcarlas se pudo observar que mencionan casos clí-
nicos, evaluaciones verbales, aplicación PAE, 
procedimientos, priorización de hallazgos, investiga-
ción, actitudes, planes de cuidado y sustentación de 
diagnósticos, pero no los aspectos del componente 
del cuidado especíÀco. 
Discusión 
Para la universidad A, aunque no todas las expresiones refe-
ridas a competencias lo son, ciertamente pueden contribuir 
a la competencia central o auxiliar que tienen las asignatu-
ras, ámbito que podría ser objeto de otro estudio el analizar 
la correlación de las competencias centrales, auxiliares 
y las dimensiones del saber, hacer y del ser, validando su 
eÀcacia integralmente en el proceso de enseñanza-aprendi-
zaje del cuidado de Enfermería. Las estrategias de enseñan-
za deben objetivar al estudiante de Enfermería el cono- 
cimiento del cuidado, es decir como lo reÀere Fernández23 
“enseñar el cuidado desde lo colectivo y crítico, donde las 
instituciones y sus docentes se puedan sensibilizar, para re-
novar e interiorizar los principios de cuidar, ya que la Enfer-
mería ha crecido como una profesión científica, sin 
embargo, los resultados obtenidos muestran el vacío que 
existe en este sentido”. 
Respecto a las herramientas o estrategias pedagógicas se-
leccionadas para la enseñanza del cuidado, deben favorecer 
el acercamiento entre la teoría y la práctica, haciendo un 
mayor uso en aquellas que incrementan la visibilidad del 
conocimiento de Enfermería para dar solución a los fenóme-
nos propios de la disciplina, tales como las situaciones de 
Enfermería, donde el profesional aplica un plan de 
cuidados con todo el rigor cientíÀco a diferencia del estudio 
de caso, que permite analizar la evaluación cualitativa des-
de el área médica, pero de forma coincidente en las dos 
universidades la de mayor uso es el estudio de caso. Siendo 
que el “estudio de caso no concuerda con el concepto de 
persona como vivencia basado en el cuidado”22. 
Al evaluar el enfoque pedagógico en las respuestas anali-
zadas tanto en los contenidos de las asignaturas como en las 
respuestas dadas por los docentes, se destaca el cognitivo y 
la evaluación por indicadores de logro, mostrando un dis-
tanciamiento con el enfoque pedagógico del proyecto edu-
cativo del programa de Enfermería de la universidad A, ya 
que plantea desarrollar un pensamiento crítico, reÁexivo, 
lógico y argumentativo, al igual que una autoevaluación de 
carácter formativo. Situación, que requiere durante el 
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proceso revisar los resultados del aprendizaje del cuidado 
de Enfermería y plantear nuevas metas para lograr lo pro-
puesto en la formación académica, así como lo reÀere en su 
estudio Luckesi24, pero que diÀere en los resultados obteni-
dos en esta investigación.
Respecto a la universidad B, el proceso de evaluación del 
aprendizaje del cuidado que se aplica en la práctica de es-
tudiantes del programa de Enfermería se describe por obje-
tivos, pero la enseñanza se plantea por competencias. Sin 
embargo, aquellas que sustentan el conocimiento del cuida-
do de Enfermería son muy pocas o están descritas sin mayor 
fundamento. Se deben identiÀcar estrategias de enseñanza 
para ayudar a mejorar el aprendizaje del conocimiento del 
cuidado de Enfermería, como lo reÀere Alligood6, se debe 
velar para que el conocimiento se aprenda, utilice y aplique 
en la práctica basada en la teoría. Teniendo en cuenta la 
poca cantidad de los objetivos planteados acerca del cono-
cimiento del cuidado, es necesario incrementar estrategias 
de enseñanza y articularlas con los resultados de aprendiza-
je en la práctica, para lograr el perÀl profesional deseado 
por la institución académica y cuidar la salud como la vida 
humana, ya que éste se basa en un conocimiento cientíÀco. 
Datos que concuerdan con Villalobos4, cuando se reÀere a 
que el cuidado se basa en el conocimiento y apropiación de 
los principios y valores de la disciplina y en la articulación 
de los conocimientos de las ciencias básicas y humanas, 
con el componente epistemológico de Enfermería, siendo la 
razón de ser de la Enfermería la práctica del cuidado como 
disciplina profesional; aspecto que no tuvo coherencia con 
los resultados del estudio.
La práctica requiere ser evaluada al igual que su enfoque 
pedagógico, por tal razón al analizar las respuestas tanto de 
las asignaturas como de los docentes de las 2 universidades, 
se resalta una pedagogía con aprendizaje signiÀcativo y de 
acuerdo a las estrategias utilizadas tanto en las asignaturas 
como en los docentes, una pedagogía cognitiva. A su vez, el 
proyecto educativo del programa de la universidad B mani-
Àesta un diseño de los cursos basado en el logro de objeti-
vos, que es característico de una pedagogía tradicional 
coincidiendo con lo propuesto por Tyler en relación a los 
objetivos de aprendizaje, donde resalta que la evaluación 
es un acontecimiento terminal25.
Es importante ampliar el estudio de pedagogías porque 
también se mencionan aprendizaje autónomo, cooperativo 
y participativo, pero es necesario valorar y validar el aporte 
dentro de todo el aprendizaje signiÀcativo que lidera el en-
foque pedagógico como parte de su caracterización, como 
lo reÀere Triviño26, cuando menciona que el currículo es la 
caracterización de los propósitos, los contenidos, la secuen-
cia, el método, los recursos didácticos y la evaluación. En la 
práctica pedagógica con los estudiantes de Enfermería, 
la evaluación del aprendizaje debería plantear estrategias 
innovadoras que permitan analizar dilemas y vías de solu-
ción a los problemas de salud desde el cuidado de Enferme-
ría27. Y que a su vez permitan ver el cuidado de forma 
integral durante el proceso de enseñanza-aprendizaje, arti-
culado semestralmente y contextualizado, pero sobre todo 
signiÀcativo y útil para los estudiantes en concordancia con 
los estudios como el de Reyes28. Aspectos que en el estudio 
no muestran una signiÀcancia, ya que se continúa con una 
evaluación convencional sin superar la mirada de la evalua-
ción cuantitativa. 
Conclusiones
1. El aprendizaje del cuidado en la práctica de los estu-
diantes de los programas de Enfermería de las uni-
versidades A y B, se realiza por competencias y 
objetivos de aprendizaje pero sólo el 15% correspon-
den al conocimiento disciplinar, ya que se enseñan y 
evalúan otros saberes en una mayor proporción, de 
forma explícita.
2. En la universidad A y B se evidencia distanciamiento 
entre la teoría disciplinar, desde el cuidado y la prác-
tica, porque hay desarticulación entre los propósitos 
formativos de sus profesionales con relación al cui-
dado frente a las estrategias utilizadas en la prácti-
ca, además no se hacen explícitos en los contenidos 
programáticos las visiones de Enfermería aunque 
los docentes maniÀestan comportamientos que coin-
ciden con la visión de simultaneidad y de reac- 
ción. 
3. Existen estrategias e instrumentos de evaluación, 
pero no están integrados y orientados por un modelo 
de evaluación del aprendizaje del cuidado de Enfer-
mería en la práctica que oriente los procesos de en-
señanza-aprendizaje y los retroalimente, de forma 
que se realicen ajustes constantes en relación con la 
práctica del cuidado. 
4. Los elementos del proceso enseñanza-aprendizaje 
del cuidado no se relacionan con las estrategias del 
proceso de evaluación aplicadas para evaluar 
el aprendizaje del cuidado en la práctica de estu-
diantes de Enfermería de las universidades A como 
en la B, ya que las actividades que tanto los docentes 
utilizan como las descritas en las asignaturas, no 
evalúan en la práctica el conocimiento del cuidado 
de Enfermería. 
5. Falta acercar la relación con los procesos pedagógi-
cos que puedan estructurar el aprendizaje del cuida-
do, según lo que se quiera enseñar y la teoría que se 
asuma para aprender el conocimiento del mismo. 
6. En las 2 instituciones se usan alrededor del 91% los 
estudios de caso para aquellas situaciones que pre-
tenden formar desde el cuidado, desconociendo el 
rigor cientíÀco que respaldan las situaciones de En-
fermería. 
7. Para las 2 universidades, tanto las asignaturas como 
los docentes coinciden en reconocer que las habili-
dades y destrezas se relacionan con el conocimiento 
del cuidado en los principios éticos, actitudes, pro-
cedimientos y cuidados específicos, aunque no se 
evidenció una diferencia o tendencia en relación con 
los mismos, además carecen de indicadores que ha-
gan evidente el cuidado de Enfermería y las pedago-
gías implementadas por los docentes no corres- 
ponden a los modelos y propósitos contemplados en 
los proyectos educativos institucionales y sus proce-
sos de evaluación del aprendizaje del cuidado. 
8. La mayor experiencia profesional de los docentes 
participantes no indica un incremento en la enseñan-
za del conocimiento del cuidado de Enfermería, tal 
como se encontró en la universidad A y B, a pesar de 
contar con experiencia docente y asistencial superior 
a 5 años. 
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9. Se encontró de interés indagar sobre la formación y 
desarrollo del conocimiento del cuidado, porque po-
dría ser la razón de que éste sea poco visible y tenido 
en cuenta tanto a nivel disciplinar del campo de la 
Enfermería como la perspectiva interdisciplinar y 
transdisciplinar.
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